Tribune 


EXCISIONS ET AUTRES 
MUTILATIONS SEXUELLES 

ENTRE CULTURE ET MALTRAITANCE 

Pres de 2 millions de femmes sont excisees dans le monde chaque annee. 

En France, les jeunes filles excisees seraient plus de 50000. Comment faire pour 
reduire ces pratiques, lourdes de consequences somatiques et psychologiques? 
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« II convient de proteger Venfant dans 
le sein matemel pour que rien defacheux 
ne I’atteigne ». 
Aviceime, Le Canon de la meclecine 

N aitre fille ou gargon revet, dans 
certaines cultures, une grande 
importance. Au Maghreb, par 
exemple, ou la pratique de l’excision est 
inexistante, on retrouve les donnees 
anthropologiques suivantes a propos de 
la relation mere-fille : « Deja, a I’etat 
foetal, la fille est pergue comme fatigant 
davantage la mere que le foetus 'male. Le 
ventre est pl us douloureux, plus lourd a 
porter. Le foetus fille est plus cannibale, 
les envies sont plus nombreuses et plus 
pressantes. On croit a une malignite du 
foetus qu’il soit male oufemelle, mais on 
accorde une malignite plus grande au 
second ». ] Des expressions comme « elle 
me devore, elle me suce » atteste d’une 
representation du foetus devorant. 

De meme, l’accouchement d’un gargon 
est source de joie, celui d’une fille source 
de tristesse. 

Le maternage aussi est different selon 
le sexe de l’enfant : tetee plus courte 
pour les filles, sevrage plus precoce, 
exigence plus precoce de la proprete, 
caprices moins bien toleres que ceux du 
gargon. 


Les attitudes differentielles de la mere 
sont nombreuses. L’education rude com- 
porte des chatiments corporels pouvant 
porter sur le sexe de la fille, alors que les 
parties genitales du petit gargon sont 
toujours preservees. II arrive a la mere de 
pincer ou de mordre la vulve de sa fille ; la 
« pimentade »* de la rive de la bouche est 
egalement en vigueur. 

Tres tot, le corps de la fille est marque 
negativement. Le narcissisme structu- 
rant de la fille se trouve ainsi peu a peu 
entame par la mere. Les imprecations 
comprenant des souhaits de mort etaient 
jusqu’a un recent passe souvent le lot 
quotidien des fillettes. A la puberte, les 
seins naissants sont l’objet d’un traite- 
ment particulier, qui consiste pour la fille 
a vouter le dos, a bander ses seins ou a les 
frapper symboliquement avec une chaus- 
sure appartenant a son pere, tout en reci- 
tant des formules destinees a les faire 
regresser . 2 

Ces questions redoublent de complexite 
dans la migration. En effet, si les elements 
anthropologiques rapportes peuvent 
paraitre statiques a la description, ils n’en 
restent pas moins operants pour les fem- 
mes migrantes. A ceci pres que, pour 


* Pimentade : frottement des levres avec une 
tranche de piment fort. 


elles, les representations peuvent se figer 
et rester sur le modele importe par les 
families lors de leur depart. 

En effet, si dans les communautes et 
les pays d’origine les representations 
connaissent une evolution dynamique et 
une souplesse a la mesure des change- 
ments secondaires a une acculturation 
massive et rapide, dans la migration, il 
existe parfois une sideration du fonction- 
nement psychique, qui maintient les 
representations dans leurs formes ante- 
rieures a la migration. Ce schema est 
d’autant plus fragilisant qu’il survient 
chez des personnes (les femmes migran- 
tes) soumises au traumatisme migratoire 
et depourvues de ce fait d’une grille effi- 
ciente pour decoder le monde autour 
d’elles, celle heritee de la culture d’ori- 
gine etant inadaptee. Cette situation 
peut parfois s’apparenter a une veritable 
incapacite a interagir avec son environ- 
nement et constituer alors un authen- 
tique traumatisme. 

Dans le monde, 130 millions 
de femmes excisees 

Les mutilations sexuelles feminines 
sont des interventions qui lesent inten- 
tionnellement les organes genitaux femi- 
nins pour des raisons non medicales. 
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Elies n’ont aucune vertu curative et/ou 
preventive pour la sante des filles et des 
femmes. De ce fait, elles sont conside- 
rees internationalement comme une vio- 
lation des droits des femmes. 

L’excision est une pratique tradition- 
nelle essentiellement pratiquee en 
Afrique, mais qui, avec l’immigration, 
est devenue une problematique euro- 
peenne des lors qu’elle se pratique de 
fagon illegale sur le territoire europeen, 
plus ou moins medicalisee, ou bien lors 
de vacances scolaires au pays. 

On compte dans le monde 130 millions 
de femmes excisees, ou encore 2 millions 
par an. Parmi les pays ou plus de 85 % 
des femmes sont excisees, on note 
l’Egypte, la Guinee, l’Ethiopie, la Sierra 
Leone, la Somalie, le Soudan, Djibouti. 3 
En France, en 2009, l’estimation du nom- 
bre de filles excisees oscillait de 53 000 a 
60 000. Le plus souvent, cette pratique se 
fait sur des jeunes filles entre l’enfance et 
l’age de 15 ans. 

Classification des excisions 

La classification la plus utilisee les 
categorise en fonction de la nature et de 
l’importance de la mutilation. On distin- 
gue ainsi : 

- la plus courante, l’excision clitori- 
dienne, qui consiste en une ablation du 
clitoris et des petites levres ; 

- la plus mutilante, l’infibulation ou 
« excision pharaonique », qui consiste en 
une ablation du clitoris, des petites et des 
grandes levres, la vulve etant ensuite 
suturee a l’aide de catgut, de fil de soie, 
ou d’epines, avec un conduit amenage 
pour l’ecoulement des urines et les 
regies ; 

- la moins mutilante, le sunna, ou est 
realise une coupure de la membrane du 
clitoris, ou une incision du clitoris, ou 
une coupure du capuchon. 

Une mutilation interdite en France 

Sur le plan legal, en France, cette pra- 
tique est classee parmi les mutilations 
interdites par la loi et l’Organisation mon- 
diale de la sante. Elle est punie comme un 
crime grave, pouvant conduire a un 



emprisonnement et une amende de 
1 50 000 €, et si l’acte est perpetre sur une 
mineure de moins de 15 ans, Fauteur des 
actes, etant un ascendant direct, peut 
etre condamne a une peine pouvant aller 
jusqu’a 15 ans de reclusion criminelle 
ainsi qu’a une exclusion du territoire de 
5 ans. Le probleme est que cet acte est 
le plus souvent pratique dans le pays 
d’origine, oil la loi ne peut etre appliquee. 
Sur le territoire franqais, les medecins 
sont tenus au signalement de ce geste 
dans le cadre des agressions sexuelles sur 
mineurs. 

En Afrique, bien que cette pratique tra- 
ditionnelle soit souvent toleree, on note 
l’apparition de textes de loi qui soit l’in- 
terdisent integralement, soit interdisent 
au moins l’infibulation. 

De nombreuses complications 

Les consequences de l’excision sont 
tout d’abord somatiques : 

- immediates : etat de choc, hemorragie, 
deces, douleur intense pouvant aller jus- 
qu’au choc neurogenique, infection grave 
locale (surinfection de la zone excisee, 
abces...), regionale (infection urinaire 
basse et haute, et generale (septicemie, 
infections sexuellement transmissibles, 
dont l’infection par le virus de l’immuno- 
deficience humaine) ; 

- a long terme : douleurs chroniques, 
infection interne, sterilite, dysfonction- 


nement urinaire et renal, ecoulement 
urinaire et regies difficiles et douloureux, 
complication plus importantes a l’accou- 
chement, avec augmentation de la mor- 
talite maternelle et infantile, douleurs 
pour la femme et l’homme lors des rap- 
ports sexuels. 

Les consequences psychiques sont 
tout aussi considerables, avec notam- 
ment un nombre important d’etats de 
stress post-traumatique, des troubles de 
la perception personnelle (sentiment 
d’inferiorite, devalorisation, sentiment 
d’incompletude...), une irritabilite chro- 
nique, des cauchemars, avec une aug- 
mentation globale des troubles psychia- 
triques et psychosomatiques. 

Raisons mises en avant 
pour justifier I’exerese 

L’excision est souvent vecue et presen- 
tee comme culturelle par ceux qui la pra- 
tiquent. Dans certains groupes ethni- 
ques, elle est consideree comme la 
deuxieme ceremonie la plus importante 
apres le manage pour les jeunes filles. 
Elle marque d’ailleurs une etape initia- 
tique, ou la fille passe de l’etat de jeune 
enfant a celui de jeune femme, avec la 
reconnaissance de son appartenance a la 
communaute. 

Les raisons le plus souvent mises en 
avant sont de plusieurs ordres : 

- une femme excisee est consideree 
comme un femme qui peut maitriser ses 
pulsions sexuelles, du fait d’un desir atte- 
nue, ce qui lui permet de preserver sa 
chastete pour le manage, puis sa fidelite 
apres ; 

- les lesions genitales accroitraient le 
plaisir de l’homme ; 

- respecter les traditions culturelles ou 
le rite initiatique devient une etape 
indispensable pour que la jeune fille inte- 
gre le cercle social et pour que soit main- 
tenue la cohesion du groupe ; 

- les organes genitaux externes de la 
femme sont consideres comme sales et 
laids ; 

- cette pratique serait justifiee par le 
caractere impose de la religion ; 
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- elle favoriserait l’augmentation de la 
fecondite et renforcerait la chance de 
survie de l’enfant a la naissance. 

Comment reduire cette pratique ? 

Devant ces aspects contradictoires 
entre croyance culturelle et connaissance 
scientifique, se pose la question de savoir 
quelles solutions peuvent etre mises en 
place pour reduire ces pratiques ? 

Certains preconisent d’aborder la pro- 
blematique par une reduction des conse- 
quences de l’excision, notamment en 
medicalisant le geste, et en un sens pre- 
server la pratique culturelle tout en 
offrant aux femmes une protection de 
leur sante. Ce point de vue pose a son 
tour la problematique d’une legitimation 
de cette pratique, en offrant une autre 
alternative a l’interdiction totale et 
reprehensible judiciairement qu’offre la 
loi. 

Les preconisations actuelles de l’Unicef 
sont celles : 

- de respecter les droits fondamentaux 
de la personne ; 

- d’instaurer un environnement protec- 
teur des enfants ; 

- d’agir sur une modification des menta- 
lites, traditions, coutumes et croyances, 
en delivrant une information claire et 
complete aux differents protagonistes de 
cette pratique ; 


- d’inciter les pouvoirs publics a s’enga- 
ger dans cette cause ; 

- de legiferer par des lois afin de perenni- 
ser les differentes actions. 

Conclusion 

La problematique des filles migrantes 
et/ou d’origine migrante renvoie a la 
question plus generale de la vulnerabilite 
et de la resilience, dont les mecanismes 
s’enracinent dans l’histoire et le vecu 
migratoire des parents, notamment de la 
mere. 

Pour certaines filles ayant subi des 
mutilations sexuelles, cette experience 
sera transmise de maniere directe et 
frontale, induisant une vulnerabilite 
psychologique et/ou somatique ; pour 
d’autres, elle sera mediatisee, transfor- 
mee et amortie par divers facteurs qui 
constitueront autant de parametres de 
resilience qui leur permettront de se 
construire de fagon creative et metissee 
malgre tout . * 1 2 3 

Dans cette perspective, l’approche 
transculturelle permet de recontextuali- 
ser les paroles et les pratiques savantes 
et profanes des professionnels et des 
parents, et d’elaborer l’alterite culturelle 
de ces jeunes filles et de leur famille. 

Ainsi, la migration en tant qu’espace de 
projection de soi dans un univers culturel 
different, et le temps comme catalyseur 
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des mutations socioculturelles impo- 
sent a chacun de nous, bien portant ou 
malade, une certaine structure par ses 
differentes dimensions mais aussi par la 
maniere dont nous somrnes investis par 
les objets et les etres, et organises par 
Fhomme et ses productions. Car si 
l’homme organise son propre espace, 
constitue son territoire, amenage ses 
zones de securite et d’independance 
comme celles d’insecurite et de depen- 
dance, il se projette dans cet espace, qui 
devient le mediateur de ses pulsions. Le 
mode d’organisation dans l’espace 
s’agence suivant l’axe permis-interdit, 
dominant-domine . 4 • 


T. Ferradji declare n’avoir aucun conflit d’interets. 
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